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Der Bau und das Wesen des Glioma retinae.1)
Von Dr. Richard Greeff,
Privatdocenten für Augenheilkunde.
Aus ailier Umschau in der Litteratur über Glioma retinae
geht hervor, das die Ansichten über das Wesen dieser Geschwulst
l) Nach einem auf der 24. Versammlung der ophthalmologischen
Gesellschaft zu Heidelberg gehaltenen Vortrag. - Die Arbeit wurde mit
theilweiser Unterstützung aws der Gräfin Bose-Stiftung ausgeführt.
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noch recht gethoilt sind. Von Virchow, dessen meisterhaften
Untersuchungen wir die erste genaue Kenntniss von der Zu-
sammensetzung dieser Geschwulst verdanken, stammt der Name
Glioma retinae: er drückt aus, dass die Geschwulst nach seiner
Ansicht sich aus der die Nervensubstanz umgebenden Gua ent-
wickele. Virchow betont jedoch die häufigen Uebergänge des
Glioms zum Sarkom, die er Gliosarkome nennt, und spricht aus,
der Gegenstand verdiene eine weitere eingehende Prüfung, ehe
man ihn als definitiv festgestellt betrachte. Nach dem Erscheinen
der Virchow'schen Vorlesungen über die krankhaften Geschwülste
sind fleissige und ausführliche Nachuntersuchungen über die
Zusammensetzung des Glioma retinae von vielen Seiten erschienen;
ich erinnere nur an die Untersuchungen von y. Graefe, t)
Schweigger,2) Leber3) und die grossen Monographieen von
Knapp,4) Hirschberg5) und Gama Pinto.6) Unsere klinischen
Kenntnisse der genannten Erkrankung sind in vielfacher Beziehung
vollendet worden, die Entstehung der Geschwulst aus dem Gewebe
der Retina ist über jeden Zweifel erhaben, aber ein abschliessendes
Urtheil über die Natur der Gliomzellen haben wir bis heute nicht
gewonnen. Die meisten Autoren haben sich der Ansicht Virchow's
angeschlossen und halten die Zellen für gliomatös. Andere Forscher
halten es nicht für gerechtfertigt, diese Geschwülste der Retina als
Gliome zu bezeichnen, da sie wohl sarkomatöser Natur seien, eine
Ansicht, die zuerst von Rindfleisch7) ausgesprochen worden ist
und die z. B. auch Ziegler8) in seinem Lehrbuch vertritt. Von
Wintersteiner°) sind in neuester Zeit die Geschwülste als
Neuroepitheliome aufgefasst worden.
Wenn wir kritisch die Litteratur von heute durchgehen , so
ist auch die Schicht, aus welcher das Gliom heraus sich entwickeln
soll, keineswegs sicher nachgewiesen. Die meisten Autoren nehmen
an, dass es aus den Körnerschichten entsteht. Doch gleich im An-
fang der mikroskopischen Untersuchungen weichen die Angaben
von einander ab. Schweigger'°) konnte das Entstehen der Ge-
schwulst aus der äusseren Körnerschicht nachweisen, Hirsch-
berg11) fand den Heerd der Geschwulst in der inneren Körner-
schicht. Bald darauf fand Iwanoff,12) dass auch von den iii der
Nervenfaserschicht gelegenen Bindegewebszellen au s die Entwicke-
lung des Glioms erfolgen kann.
Wir finden die Gliome bestehend aus ungeheuren Anhäufungen
von Zellen, die, nach Aussage vieler Autoren, den Zellen der
Körnerschichten sehr gleichen. Ich bringe eigentlich nichts Neues
vor, wenn ich besonders hervorheben möchte, dass die Zellen in
der Geschwulst den Zellen der Körnerschichten doch recht wenig
gleichen. Betrachten wir einen einfachen Schnitt durch einen Gliom-
knoten, mit Carmin oder Hämatoxylin gefärbt, so fällt uns zunächst
jedesmal auf, so verschieden sonst die einzelnen Fälle auch sein
mögen, dass in den Geschwulstmassen eine Anzahl ganz verschieden
gestalteter Zellen vorliegen.
Am häufigsten finden sich kleine runde Zellen mit grossen! Kern
und schmaler Protoplasmaschicitt. Zwischen ihnen sieht man bald
mehr, bald weniger eine fein granulirte oder feine faserige Inter-
zellularsubstanz. Nicht selten lagern unter diesen runden Zellen
zerstreut ebenso grosse oder noch grössere längliche, eiförmige
Zellen, oder auch sternförmige Zellen. Bereits von Virchow,
Lemke13),Vetsch'4), Rompe15), Leber16) u.a. sind durèh Zerzupfen
oder an Schüttelpräparaten an letzteren Zellen kleine feine Fort-
sätze gesehen worden.
Ferner kommen bedeutend grössere, verschieden gestaltete
Zellen vor, die seltener sind und deren ovaler Kern sich blasser
färbt. Sie besitzen lange Fortsätze. Gama Pinto beschreibt sie
sehr gut. Er vermuthet, dass das vielleicht echte Gliazellen sind
oder der normalen Netzhaut angehörige Ganglienzelleti, die er aber
als zufällig in die Geschwulst hineingeschleppt erachtet.
Jedenfalls liegt nach Betrachtung dieser verschiedenartigen
y. Graefe, Archiv f. Ophthalmologic Bd. XII, 1868.
Schweigger, ibid. Bd. VI.
Leber, Handbuch der Augenheilkunde von Graefe und Saemisch.
Knapp, Die intraocularen Geschwülste. Karlsruhe, 1868.
2) Hirschberg, Der Markschwamm der Netzhaut. Berlin, 1869.
2) Gama Pinto, Untersuchungen fiber intraoculare Tumoren. Wies-
baden, 1886.
7) Rindfleisch, Zehender's kim. Monatsblätter f. A. 1863.
2) Ziegler, Lehrbuch d. pathol. Anatomie. 4. Aufl., S. 9O2
Wintersteiner, Ueber Bau. Wachsthuni und Genese des Glioma
retinae. Wiener kim. Wochenschr. 1894, No. 27.
Archiv f. Ophthalmoi. Bd. VI, 2.
") Archiv f. Ophthalmol. Bd. XIV, 2.
13) Archiv f. Ophthalmoi. Bd. XV, 2.
Lemke. Archiv f. kim Chirurgie Bd. XXVI.
Vetsch, Archiv f. Augenheilkunde Bd. XI.
Rompe, Beitrag zur Kenntuiss des Glioma retinae. Inaugural-
Dissertation. Göttingen.
Leber, I. c.
Zellen die Vermuthung nahe, dass das Gliom nicht aus einer Sorte
Zellen bestehe , sondern dass die verschiedenen Zellen auch ver-
schiedener Natur seien.
Was die Zeliformen anbetrifft, so gleichen die Gliome der
Retina sehr den Gliomen des Gehirns, doch unterscheiden sich die
retinalen Gliome von letzteren und überhaupt von alien Geschwülsten
sehr durch die Anordnung der Zellen. Die etwas vorgeschrittenen,
aber noch intraocularen Geschwulstknoten bekommen durch die Art
und Weise, wie sich die Zellen um die nicht allzu reichlichen Ge-
fässe anordnen, etwas sehr Charakteristisches. Es findet sich näm-
lich rings um jedes Gefäss eine Zone von lebensfrischen Zellen,
clic sich mit Hämatoxylin sehr gut färben und scharf gegen die
Zellen in der Umgebung abgesetzt sind, die nicht mehr ernährt,
abgestorben sind und sich mit Kernfärbungsmitteln gar nicht oder
sehr schwach färben. Um jedes quergetrofl'ene Gefäss findet sich
also ein Kranz, um jedes längsgetroffene ein breiter Streifen stark
gefärbter Zellen, während die dazwischen liegeiiden Zellen ganz
blass erscheinen. Es ist diese Anordnung der Zellen im Glioma
retinae vielfach beschrieben worden, aber meist als eine Seltenheit
und als ein Cylinder- oder Angiogliom aufgefasst worden. Ich
stimme aber mit Wintersteiner ganz überein, dass diese Structur
sich bei eilligermaassen entwickelten Gliomen, so wie wir sie ge-
wöhnlich zu Gesicht bekommen; als die Regel findet und dem Gliom
ein besonderes, charakteristisches Gepräge giebt, wodurch sich diese
Geschwülste vor allen anderen, auch den Gliomen des Gehirns aus-
zeichnen. Bei etwa 15 von mir untersuchten Ghiomen fand ich
diese Structur stets mehr oder weniger ausgeprägt.
Wintersteiner wünscht auf Grund dieser eigenartigen
Structurverhältnisse die in Rede stehenden Geschwülste von den
Gliomen zu trennen und sie anders zu benennen. Ich glaube kaum,
dass dies nöthig ist, denn es ist sehr bemerkenswerth, dass, sobald
die Geschwulst die Sciera durchbrochen hat, die neu gebildeten
F 1 extraocularen Geschwulst-1g. . knoten die cylindrische Struc-
tur um die Gefässe herum
nicht mehr zeigen, sondern
ganz wie die Gehiriigliome
aussehen. Wenigstens fand
ich dies in den welligen Fällen
voll durchbrochenen Gliomen,
welche ich zu untersuchen
Gelegenheit hatte. Vielleicht
ist die eigenartige Structur
der Netzhautgliome nur da-
durch bedingt, dass dieselben
im Bulbus eingeschulossen
und unter dem Einfluss des
intraocularen Druckes, wel-
cher bald abnorm hoch wird,
sich nur sehr schwer und
laigsam entwickeln und er-
nähren können. So kommt
es, dass die Zellen, welche
nicht unmittelbar um die spärlichen Gefässe liegen, absterben und
degeneriren. Bei Geschwülsten von nur Kirschkerngrösse sind stets
schon Degeneratiorien vorhanden. Nach erfolgtem Durchbruch, be-
freit vom intraocularen Druck, ist die Ernährung leichter, das
Wachsthum, das bisher sehr langsam war, geschieht rapide, die
Gefässeiitwickelung ist reichlicher, und die Zeildegenerationen sind
viel seltener. Ich glaube deshalb nicht, dass man die Netzhaut-
ghome prinzipiell von den Hirngliomen trennen darf, mit denen sie
im makroskopischen und mikroskopischen Aussehen sonst überein-
stimmen.
In dei letzten Jahren sind unsere Kenntnisse von dein Aufbau
des Nervensystems ganz überraschend gefördert und zum Theil
ganz umgestaltet worden. Die Gestalt und die Charakteristica der
nervösen Zellen und Gebilde haben wir in einer Schönheit und
Vollständigkeit darstellen gelernt, die wir uns früher nicht haben
träumen lassen. Wir verdanken diese Fortschritte hiauptsächuich
neuen Färbemethoden, die sich im Prinzip von allen früheren Me-
thoden dadurch unterscheiden, dass sie nicht alle Zellen in einem
Schnitt darstellen, sondern nur hier und dort aus einem Zelicomplex
eine Zelle erscheinen lassen und diese deshalb mit allen Fortsätzen
und Verbindungen sieh durch die danebenliegenden nicht gefärbten
Zellen hindurch verfolgen lässt. Die einmal getroffene Zelle stellt
sich mit allen Anhängen in vollendeter Vollständigkeit dar. So ist
es uns gelungen, im Gehirn und Rückenmark Complexe klarzuhegen,
die wegen ihrer Dichtheit für alle menschlichen Hülfsmittel uncut-
wirrbar erschienen.
Die Methoden und die ersten damit gewonnenen Resultate
stammen von dem Italiener Camille Golgi in Pavia und dem
spanischen Gelehrten Ramon y Cajal in Madrid. Eine ähnlich
Schnitt durch Glioma retinae
(sogenanntes cylindro-Glion).
Färbung mit Haematoxylin.
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wirkende vorzügliche Methode ist von Paul Ehrlich in Berlin
ausgebildet. Die Silberimpragnation der nervösen Gebilde wird jetzt
fast ausschliesslich nach der Methode von R. y Cajal vorgenommen,
und in den ileuesten Lehrbilchern stammen die meisten das Nerven-
system betreffenden neuen Abbildungen aus den fleissigen Arbeiten
Cajal's.
Wir können nicht genug Bewunderung zollen dem Senior un-
serer deutschen Anatomen, Herrn y. Kölliker, der, frühzeitig den
Werth der von Cajal in spanischer Sprache niedergelegten Schätze
erkennend, mehr als 70 Jahre alt, noch die spanische Sprache er-
lernte , um sich mit bewunderungswürdigem Fleiss in die neuen
Methoden und Anschauungen einzuarbeiten. Hauptsächlich durch
seine Arbeiten und Nachuntersuchuiigen haben die Cajal'schen
Ansichten Interesse und Boden bei uns gewonnen und haben die
reichste Ernte gebracht.
Auch der Ophthalmologic sind die neuen Methoden schon zu
Gute gekommen und versprechen ihr für die Zukunft noch viel.
Durch zahlreiche Arbeiten R. y Cajal's1) haben wir ganz neue
Anschauungen über die Morphologie und doll Zusammenhang der
retin alen Elemente erhalten , die durch mehrfache Nachuntersuch un-
gen sich als richtig erwiesen haben.2)3) Der schon von M. Schnitze
u. a. gesuchte Zusammenhang der Stäbchen und Zapfen mit dem
Nervensystem ist jetzt als definitiv festgestellt zu betrachten, und
von fast allen Gebilden aus allen Schichten der Retina ist die
Form und der Zusammenhang sicher dargestellt worden.
Die Methode stellt ausser den Nervenzellen auch die ihnen
verwandte Neuroglia dar, und so gelang es danach auch ohne grosse
Schwierigkeit, in der Retina und im Sehnerv die Neurogliazellen,
wie sie von Golgi, Kölliker u. a. im Gehirn gesehen wurden,
darzustellen.4) Es hat sich gezeigt, dass hier nirgend ein Neuroglia-
netz vorkommt, sondern dass die Neuroglia aus selbstständigen,
stark verzweigten, spinnenartigen Zellen besteht, die sich mit über-
rascliender Zierlichkeit und Vollständigkeit nach dieser Methode
darstellen lassen.
Es lag nun der Gedanke nahe, auf Gruad dieser neu erwor-
benen Kenntnisse und mit dieser Methode you neuem eine Unter-
suchung des Glioma retinae vorzunehmen. Besteht dasselbe aus
Gescliwulstzellen, wie das Sarkom, so dürfte sich nach der Golgi-
Caj al'schen Methode keine Imprägnation ergeben. Wenn sich da-
gegen Bilder fanden, so konnte es sich nur um Gliomzellen oder
Nervenzellen handeln, und es liess sich danil mit dieser Methode
eine vollständigere Darstellung der Form und der Fortsätze als
bisher erwarten, die, verglichen mit anderen Zeilformen aus der
Retina, über das Wesen der Zellen einen Aufschluss versprechen
würden.
Seit längerer Zeit bin ich mit diesen Untersuchungen be-
schäftigt, da jedoch nur ganz frisches Material zu verwerthen ist,
so bin ich nur imstande, über drei für meine Zwecke geeignete
Fälle zu berichten, die mir durch die Güte des Herrti Geheimrath
Sohweigger zur Untersuchung überlassen wurden. Einen vierten
Fall von beginnendem Gliom, in dem sich noch zu viele normale
Gebilde der Retina darstellten, scheide ich vorläufig bei der Be-
urtheilung aus. Das Material ist bei der Launenhaftigkeit der Me-
thode noch nicht gross, - oft muss man 100 Schnitte durchsehen,
bis man Zellen tadellos schön und frei von dem sie umgebenden
Wirrwarr vorfindet - jedoch haben sich schon Befunde ergeben,
die wohl der Mittheilung werth sind.
Es hat sich also zunächst ergeben, dass nach Ueberwindung
einiger technischer Schwierigkeiten die Zellen im Glioma retinae
sich mit der Golgi-Cajal'schen Methode an allen Stellen der
Geschwulst mit überraschender Schönheit und Vollständigkeit dar-
stellen lassen. Es gelang mir dies im ersten Fall wegen tech-
nischer Schwierigkeiten nur mässig, im zweiten und dritten Fall
sehr gut, und es muss besonders hervorgehoben werden, dass sich
die Zellen mitten in dem Geschwulstknollen, auch ganz fern von
dem ursprünglichen Sitz der Retina darstellen, zum Theil in
dichten Haufen, zum Theil vereinzelt.
Damit ist nach allem, was wir bisher wissen, zunächst der
Beweis erbracht, dass es sieh nicht um eine sarkomartige Geschwulst
handelt, sondern dass die vorliegenden Zellen gliomatöser oder
nervöser Natur sind.
Die sieh in den Präparaten vorfindenden zierlichen Bilder sind,
wie sieh dies erwarten lässt, sehr verschieden gestaltet und be-
deuten auch offenbar Verschiedenes. Zunächst finden sich zahl-
reiche sternförmige, etwas ovale Zellen vor mit einer enormen
Menge äusserst feiner langer Fortsätze, die sieh selten verzweigen
1) Ramon y Cajal, Die Retina der Wirbelthiere. Zusammengestellt
und übersetzt von R. Greeff. Wiesbaden J. F. Bergmann, 1894.
) Kallius, Anatomische Hefte von Merkel und Bonnet Bd. III, H. 3.
) Bach und Hosch, y. Graefe's Archiv f. Ophthalrn. Bd. 41,111.
4) Greeff, Archiv für Augenheilkunde Bd. XXIX, S. 320.
und von ihrer Basis bis zu ihren Enden sich nicht verjüngen. Die
Zellen liegen oft dicht an einander und verflechten sich mit ihren
Fortsätzen zu einem enorm dichten Fasergewirr, jedoch sieht man
an den Stellen, wo sie weniger dicht liegen, dass jede Zelle für
sich besteht und mit den benachbarten keine Anastomosen eingeht,
also kein Netz bildet, sondern nur eine dichte Verschnürung, einen
Faserfilz. Die Zellen sind leicht als echte Neurogliazellen
zu erkennen, wie wir sie vom Gehirn, dem Sehnerv und der nor-
malen Retina her kennen, und zwar sind es die von Jastrowitz
sogenannten Spinnen-
zellen. Von den Zellen
im Gehirn und im Seh-
nerv unterscheiden sich
die Gliomzellen dadurch,
dass sie viel zarter sind,
besonders was ihre lan-
gen, schmalen und zahl-
reichen Ausläufer an-
Neurogliazellen (Spiniienzelleii) aus einem Gliom betrifft. Die Zellen ausdes Retina nach der Caj al scheu Methode dargestelit. der Gesehwulst gleichen
am meisten den embryonalen Neurogliazellen, wie sie Retzius aus
dem Sehnerv abbildct. Es machte mich hierauf Herr Professor
Kallius aufmerksam, dem ich meine Präparate zeigte. Es ist ja
gar nicht unwahrscheinlich, dass die pathologischen Formen zu den
embryonalen zurückkehren, oder gerade für das Gliom recht denk-
bar, dass embryonale Keime den Grundstock der Geschwulstbildung
ausmachen. In dieser Hinsicht sind weitere vergleichende Studien
wünschenswerth, die nianche Lücke ausfüllen könnten.
Jedenfalls haben wir echte Neurogliazellen oder Spinnenzellen
vor uns, die offenbar die Hauptmasse und die Grundelemente der
Geschwulst ausmachen. Sie bilden oft enorm dichte Zell- und
Fasercomplexe und können sich zu langen dichten Zügen und
Reihen an einander reihen, die der Geschwulst eine faserige Structur
verleihen. Diese Anordnung in Reihen fiel schon Frits che und
Virchow 1) auf.
Offenbar sind die vorliegenden Zellen identisch mit den durch
die frühere Methode dargestellten rundlichen und sternförmigen
Zellen, an denen sieh durch Zerzupfen faserige Fortsätze nach-
weisen liessen. Ebenso wird das faserige oder körnig erscheinende
Zwischengewebe an dem Sitz der Spinnenzellen gebildet.
Neben und zwischen diesen Zellen findet sich ferner etwas spär-
licher -- aber doch nicht zu selten - eine ganz andere Classe von
Zellen, die unter sich vielfach verschieden, doch einen gemeinsamen
Charakter haben, der sie deutlich von den Spinnenzellen abgrenzt.
Es sind Zellen von rundlicher oder eckiger Figur mit wenigen,
aber viel dickeren Fortsätzen, die breit anfangen und sich bald
verjüngen, indem sie sich dichotomisch theilen. Die Zellen können
ihrem ganzen Aussehen nach nur als echte Ganglienzellen
angesehen werden. Meist ist auch ein schlanker, nicht verzweigter
Nervenfortsatz deutlich zu unterscheiden. Dieser lässt sich oft
sehr weit hin verfolgen und weist in seinem Verlauf von Zeit zu
Zeit dicke, knotige Verdickungen auf, ganz wie die Nervenfasern
in der Nervenfaserschicht der Retina.
Fig. 3.
Fig. 2.
Riesige und mittelgrosse Ganglienzellen in Neuroglianestern eingebettet. Nach der Natur.
Die Ganglienzehlen sind nicht so häufig wie die Neurogliazellcn,
werden aber doch an allen Stellen zwischen diesen angetroffen. Oft
sind die ersteren ganz von einem Gewirr von Neurogliazellen und
Fasern umsponnen, so dass sie darin wie in einem Nest liegen. Die
Ganglienzellen sind sehr verschieden an Gestalt und an Grösse. Be-
sonders in Bezug auf die Grösse möchte ich drei Typen unterscheiden:
1) Den riesigen Typus; es sind vielkantige, dicke Zellen,
die oft das 6-8faehe Velum der Spinnenzellen haben, mit vielen
Fortsätzen, die sich dichotomisch verzweigen und eine prächtige,
') Virchow, Geschwülste. S. 164,
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über eine weite Fläche hin ausgebreitete Eiidverästelung bilden.
Diese Zellen kommen genau so in der Ganglienzellenschicht der nor-
malen Retina vor, wo sie sich nach der Golgi'schen Methode
oder mit Methylenblau nach Ehrlich sehr schön darstellen lassen
(N
Fig. 4.
C.
Ganglienzellen ans Glioma retinae nach der Natur gezeichnet.
a und h = milteigrosse eckige Gaiiglienzelle. - o = mittelgrosse runde Ganglienzelle. -
a' = Axencylinderfortsatz mit Varicosititteis.
Den mittleren Typus. Es sind dies die Ganglienzellen,
wie sie sich am häufigsten in der normalen Retina zeigen, nur
sind sie im Gliom vielgestaltiger, von den einfachsten bis zu den
complicirtesten Formen , mit über enorme Strecken hinragenden
Endverzwcigungen. Was den Zellkörper anbetrifft, so lassen sich
besonders zwei Unterarten unterscheiden : a) runde oder leicht ovale
Zellkörper, von denen die Fortsätze scharf im rechten Winkel ab-
gehen,und b) mehrkantige Zellen, unter denen ein dreieckiger Typus
sich besonders oft findet. Die mittelgrossen dreieckigen Ganglien-
zellen sind nach meinen Befunden am zahlreichsten in den Gliomen
vorhanden. Schliesslich unterscheiden wir noch
Den kleinen Typus, der sehr merkwürdige und viel-
gestaltige Gebilde iimfasst. Es finden sich in den Schnitten zahlreiche
lange Fäden, welche an einer Stelle eine Fig. 5.
Anschwellung, wie eine Zelle aussehend,
besitzen, mit einem sich heller färbenden
Kern versehen. Virchow hat offenbar
ähnliche oder dieselben Gebilde schon im
Gliom des Gehirns gesehen. Er schreibt
darüber1): ,,Neben dcii Zellen gelingt es
oft einzelne überaus lange Gebilde zu
isoliren, welche wie einfache Fasern aus-
sehen, aber an gewissen Stellen in einer
spindelförmigen Ausbuchtung einen Kern
enthalten. Sie gleichen bald den Radius-
fasern der Retina, bald den langen Spindeizellen, welche ich zwischen
den Elementen der Wirbel und des Hirnanhangs finde."
Die Gebilde gleichen in der That den Radiusfasern, aber
doch stellen sich letztere nach der Golgi'schen Methode corn-
plicirter dar, sie sind dicker und habeii viele seitliche Anhängsel.
Ich glaube deshalb nicht, dass die in Frage stehenden Gebilde echte
Radiu sfasern sind.
Daneben finden sich die noch einfacheren Formen, bei denen
von der spindelförmigen kleinen Zelle nur nach einer Seite hin
ein fadenförmiger Fortsatz ausgeht. Andere, schon etwas grössere
Zellen haben dann noch einen dritten oder vierten Fortsatz, und
so kommen also alle Uebergänge vor bis zu den mittelgrossen
Ganglienzellen.
Nach allen Anzeichen glaube ich, dass diese Zellen die Ent-
wickelungsformen nervöser Zellen darstellen. In der That gleichen
sie ganz den embryonalen Zellen, wie sie Cajal als erste Anlagen
in der Netzhaut abbildet. Die primitivste Form der Ganglienzelle
stellen die kleinen kernhaltigen Zellen dar, welche noch keine
Protoplasmafortsätze besitzen, sondern nur nach einer Seite hin
eine Nervenfaser aussenden; es sind dies wohl die Neuroblasten
nach His. Es entstehen danach bipolare Zellen mit langen, faden-
förmigen Ausläufern nach beiden Seiten hin, die oben erwähnten
langen, zeilhaltigen Fäden, die sich so oft in den Gliomen vor-
finden, und allmählich bilden die kleinen Zellen dann kleine seit-
liche Protoplasmafortsätze. Alle diese embryonalen Formen aus
der Retina, wie sie Cajal beschreibt und abbildet, finden sich in
I) Virchow, Geschwülste, S. 131.
Kleine nervöse Zelleii ails
Glioma retinae.
Imprägnation nach Cajal.
den Gliornen vielfach vor. Es scheint mir bisher die amiehrnbarste
Hypothese, diese kleinsten Elemente als embryonale Formen anzu-
sehen, bis uns weitere Studien einen Beweis dafür oder dagegen
gebracht haben werden.
Ich halte es für besonders interessant, dass sowohl die Glia-
zellen, als auch die nervösen Zellen aus dem Gliom vielfach an die
embryonalen Formen erinnern, da ja auch klinisch so manches dathr
spricht, dass ' wir es bei den Gliornen mit Missbildungen zu thun
haben, zu denen der Keim in der embryonalen Zeit gelegt ist.
Durch unsere Befunde bekommen wir auch Anhaltspunkte über
die Entstehung des Glioms. Nach den übereinstimmenden Unter-
suchungen von Cajal, Kallius und mir kommen Spinnenzellen in
der Retina nur in der Nervenfaser- und Ganglienzellenschicht vor.
Man sollte deshalb schliessen, dass sich aus diesen Schichten heraus
das Gliom allein entwickeln könnte. Es ist aber noch eine andere
Erklärung zulässig und viel wahrscheinlicher.
Wir wissen durch vielfache Untersuchungen , besonders durch
diejenigen von Cajal, dass in der Retina verhältnissmässig oft
sich sogenannte versprengte Zellen" vorfinden. Wir sprechen von
versprengten Zellen, wenn sich in einer Schicht Zellen vorfinden,
die morphologisch eigentlich in eine andere Schicht gehören, z. B.
wenn Zellen, die der Körnerschicht angehören, in der Ganglien-
zellenschicht sich vorfinden. Solche kleine Missbildungen sind
ofienbar in der Retina nicht selten und meist ohne Bedeutung, be-
sonders da die functionirenden Fortsätze an ihre richtige Stelle
hin laufen. Wintersteiner hat nun kürzlich die interessante
Entdeckung gemacht, dass sich bei beginnendern Ghiom grössere
Zellhaufen in Schichten vorfinden , in die sie ihrer Natur nach
offenbar nicht gehören. Es giebt dies eine Stütze für die Ansieht,
die auch sonst nach allem, was wir heute wissen, die wahrschein-
hichste ist, dass sieh die Ghiome aus grösseren versprengten Zell-
haufen entwickeln. Der Keim zum Ghioni ist also durch eine Miss-
bildung in der Retina gelegt, versprengte embryonale Zellen,
welche ganz nach der Cohnheim'schen Theorie von der Entstehung
der Geschwülste zum Aufbau des Organismus nicht verwendet
worden sind, sondern ruhen bleiben, bis sie später von selbst oder
durch irgend einen Anlass zu wuchern beginnen.
Nach dieser Theorie kann sieh das Gliom aus jeder
Schicht der Netzhaut heraus entwickeln, je nach der Lage
der versprengten Keime, und dies stimmt auch am besten mit dem,
was in der Litteratur darüber gesammelt ist. Ich schliesse mich
damit der Ansicht Wintersteiner's an.
Ich bin mir wohl bewusst, dass neben Sichergestelltem Man-
ches in meinen Mittheilungen noch der näheren Begründung und
Ausführung bedarf, und ich erachte diese meine Untersuchungen
über das Gliom noch nicht für abgeschlossen.
Wenn ich zum Schluss die Befunde noch einmal kurz zu-
sammenfassen darf, so ist das Gliom eine Geschwulst, welche
aus einer ewebsmissbildung in der Retina hervorgeht,
versprengten embryonalen Zellen. Es besteht im wesent-
lichen aus hyperplastisch gewucherten Gliazellen und
einem aus deren Fortsätzen gebildeten Fasergwirr, ferner
aus ausgebildeten und in Entwickelung begriffenen
Ganglienzellen und Nervenfasern.
Wir können danach wohl den Namen Glioma retinae bei-
behalten, noch genauer wäre nach Analogie ganz ähnlicher, eben-
falls stets auf Missbildungen beruhender Geschwülste im Gehirn die
Bezeichnung: Neuroglioma ganglionare.
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